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結膜充血および流涙を伴う短時間持続性片側神経痛様頭痛発作（short-lasting unilateral neuralgiform 
headc with conjunctival injection and tearing: SUNCT ）と頭部自律神経症状を伴う短時間持続性片側神経
痛様頭痛発作（short-lasting unilateral neuralgiform headc atacks with cranial autonmic sympto: SUNA) 
は三叉神経・自律神経性頭痛に分類される稀な一次性頭痛である．ともに一側の眼寵部を中心に 1～60 秒間
持続する中等度～重度の頭痛発作で， SUN CT は同側の充血および流涙， SUNA は同側の充血か流涙のどち
らか一方を伴う. SUN CT /SUNA の報告は欧米中心で，本邦からの報告はなく，本邦の地域頭痛センタ｝を受診
した SUNCT /SUNA の連続 20 例の臨床像を検討した．近年， SUNCT /SUNA の一部の症例で，典型的三文神
経痛（clasical trigeminal neuralgia: CTN ）と同様に，三叉神経に対する血管からの圧迫（neurovascular
compresion : NYC ）がみられ， NYC に対する微小血管減圧術で SU N CT/SUNA の症状が改善する報告が散見
され， SUNCT /SUNA とCTN の異同が議論されている．本研究で，心臓ベースメーカーが挿入されている1例を
除く 19 例で NYC の評価のために， MRI の CIS(constructive interfernce in steady state ）画像を施行した．
対象は 201 年 2 月から 2017 年 1 月までに富永病院を受診し，国際頭痛分類第3版に基づき，
SUNCT/SUNA と診断された 20 例で， SUNCT 1 例（男性 8例，女性 3 例，59. 士20.5 歳入 SUNA 9例（男性 5
例，女性 4例， 51.3 土18.4 歳）である．
20 例の発作の平均持続時間は91. 土87.9 秒で、あった．随伴症状では鼻漏が9例（45.0% ），顔面の発汗が1例
(5.0% ）でみられた. 19 例（95.0% ）は3ヵ月以上の寛解期をもっ反復性SUNCT/ SUNA でl例（5.0 偽）のみ寛解期が3カ
月未満の慢性SUN CT で、あった．治療として，ラモトリギンを用いた9例全例で有効性がみられたが， 2例で皮膚症
状の副作用がみられた．痛みが激烈な症例に対して，短期予防として， リドカイン持続静注を施行したが， 6例中
5例で有効性がみられた．治療効果に関しては，本邦のSUNCT/SUNA 症例は欧米の症例と同様にラモトリギンと
リドカイン持続静注が有効で、あった. 19 例中1 例でNYC が確認され，そのうち5例は病歴上， SUNCT /SUNA 発症
前にCTN の発症が確認された. NYC が確認で、きない症例ではCTN の病歴は確認で、きなかった. CTN の病歴が




のSUNCT/SUNA とCTN の異同や間！Cの関与，慢性SUNCT/SUNA の割合に関してはさらなる症例の蓄積が必要
であると考えられた．
